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профилактических прививок РФ. Насущной потребностью времени является 
широкое внедрение в практику дополнительной бустер иммунизации против 
коклюша детей в возрасте 6-7 лет перед поступлением в школу и далее в 
подростковом возрасте. Для защиты от коклюша новорожденных и детей до 6 
месяцев жизни необходимо вакцинировать лиц, контактирующих с ними с 
учетом наибольшей значимости отдельных категорий ˗ потенциальных 
источников инфекции. 
Выводы: 
1. В Свердловской области эпидемический процесс коклюшной инфекции 
среди детского населения характеризуется высокой активностью с тенденцией 
к росту заболеваемости, активным вовлечением детей всех возрастных групп и 
контингентов. 
2. Несмотря на высокие показатели охвата профилактическими 
прививками против коклюша среди детей до 1 года и школьников в реальном 
времени они наиболее активно вовлекаются в эпидемический процесс.  
3. Факторами, поддерживающими активность эпидемического процесса, 
являются упущенные возможности по своевременности вакцинации в 
декретированном возрасте и постепенное угасание постпрививочного 
иммунитета в старших возрастных группах. 
4. В современных условиях возникает потребность оптимизации тактики 
иммунизации против коклюша детей с учетом изменившихся контингентов 
риска инфекции. 
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Аннотация. Исследовали микроорганизмы группы Enterobacteriaceae 
spp. и Enterococcus spp. в образцах эякулята 86 мужчин репродуктивного 
возраста с помощью количественной ПЦР (Тест Андрофлор) и культурального 
метода. 
Annotation. Microorganisms Enterobacteriaceae spp. and Enterococcus spp. 
were identified in semen of 86 men by real-time PCR (Androflor kit) and culture-
based technique. 
Ключевые слова: микробиота эякулята, ПЦР-РВ, культуральный метод 
Key words: semen microbiota, real-time PCR, culture-based technique 
 
Введение 
Мужское бесплодие в 6-10% случаев обусловлено инфекциями и 
воспалительными процессами урогенитального тракта [4]. Установить 
этиологию патологического процесса бывает особенно сложно в случае 
простатита по причине отсутствие роста микроорганизмов при культуральном 
исследовании.  В результате возникают сложности с выбором адекватной 
схемы терапии [1]. Дискутабельным остается вопрос вклада отдельных 
условно-патогенных микроорганизмов (УПМ) в развитие воспалительных 
процессов УГТ. Хотя отмечается, что при отсутствии облигатных патогенов 
такие УПМ как Escherichia coli, Klebsiella spp., Proteus spp., Enterococcus spp., 
Staphylococcus spp., Ureaplasma spp., Mycoplasma hominis могут являться 
триггером развития воспаления в УГТ [3,4]. На сегодняшний день для оценки 
микробиоты эякулята в клинической практике применяется несколько 
подходов. Наряду с культуральным исследованием в практику внедрен метод 
количественной ПЦР с детекцией результатов в режиме реального времени 
(ПЦР-РВ) – тест Андрофлор. Этот метод позволяет проводить количественную 
оценку широкого спектра микроорганизмов в материале УГТ, в том числе 
трудно культивируемые и некультивируемые.   
Цель исследования - сравнение частоты выявления бактерий, 
представителей Enterobacteriaceae spp. иEnterococcus spp. в образцах эякулята с 
использованием культурального метода и ПЦР-РВ (тест Андрофлор). 
Материалы и методы исследования 
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Для решения поставленной цели в период с января по май 2018 г. были 
отобраны образцы эякулята 86 мужчин в возрасте от 18-57 лет (средний возраст 
34±6,7 года). Пациенты обратились в указанный период в Медицинский центр 
“Гармония” (г. Екатеринбург) для решения репродуктивных проблем. 
Критерием исключения из исследования являлось обнаружение облигатных 
патогенов (Chlamydia trachomatis, Neisseria gonorrhoeae, Mycoplasma genitalium, 
Trichomonas vaginalis). Необходимым условием для забора эякулята было 
соблюдение полового воздержания в течение 3-5 суток до исследования для 
исключения возможной контаминации материала транзиторной микрофлорой 
(Lactobacillus spp.) партнерши. Сбор эякулята пациенты осуществляли в 
стерильный контейнер объемом до 60 мл. Культуральное исследование и ПЦР-
РВ выполняли одновременно из одной пробы.  Культуральное исследование 
эякулята проводили в микробиологической лаборатории «Кволити Мед» (г. 
Екатеринбург). Для культурального исследования материал высевали на 5 
питательных сред: 5% кровяной агар, обогащенный сывороткой и дрожжевым 
экстрактом; шоколадный агар, приготовленный на основе кровянного агара; 
хромогенный агар UriSelect4, агар Сабуро и маннит-солевой агар. 
Идентификацию полученных колоний микроорганизмов производили методом 
масс-спектрометрии (MALDITOF MS) на анализаторе VitekMS (BioMerieux, 
Франция).  ПЦР исследование проводили в лаборатории МЦ «Гармония» 
(г.Екатеринбург). Для проведения ПЦР-РВ 1,0 мл эякулята помещали в 
пробирку Эппендорф с 1,0 мл транспортной среды, содержащей муколитик. 
Выделение ДНК проводили с использованием комплекта реагентов ПРОБА-ГС 
(ООО «НПО ДНК-Технология», Москва) в соответствии с инструкцией 
производителя. Исследование проводили с использованием набора реагентов 
«Андрофлор» (Компания «ДНК Технология») в детектирующем 
амплификаторе ДТ-96 согласно инструкции производителя (ООО «НПО ДНК-
Технология», Москва) [2]. Расчет доли отдельных видов и групп бактерий 
проводили относительно суммы всех выявленных в образце микроорганизмов. 
Статистическую обработку данных проводили с помощью пакета прикладных 
программ Microsoft Excel 2016. 
Результаты исследования и их обсуждение                                                    
При культуральном исследовании грамотрицательные факультативно- 
анаэробные бактерии Enterobacteriaceae spp. были выявлены в 14 (16,3%) из 86 
образцов. В том числе 4 (28,6%) из 14 образцов в монокультуре. 
Идентифицировали 3 вида: Klebsiella oxytoca (K. oxytoca), E.сoli, Moraxella 
osloensis. Количество бактерий в большинстве случаев (3 (75%) из 4) было 
клинически малозначимым и составляло 10²–10³ КОЕ/мл [6].  
В 10 (71,4%) из 14 образцов энтеробактерии были выявлены в составе 
смешанной культуры. Так в 6 (60%) из 10 образцов одновременно выявили по 2 
микроорганизма (МО). Идентифицировано 5 видов Enterobacteriaceae spp.: E. 
сoli, Enterobacter hormaechei (E. hormaechei), Pseudomonas aeruginosa, K. 
oxytoca, Klebsiella pneumoniae.  В одном образце были выявлены 
исключительно энтеробактерии. В 5 (83,3%) из 6 образцов одновременно 
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присутствовали грамотрицательные и грамположительные факультативно- 
анаэробные бактерии (E. faecalis, S. haemolyticus, Corynebacterium 
gluconormum). В 2 (33,3%) из 6 образцов энтеробатерии преобладали 
количественно, однако титр был клинически малозначимым. В остальных 
случаях количество энтеробатерий и грамположительных факультативно- 
анаэробных бактерий было равным, при этом в 2 образцах количество 
выделенных видов составило 10⁴-10⁶КОЕ/мл.  
В 3 (30%) из 10 образцов одновременно выделили по 3 МО, среди 
которых присутствовал как минимум один представитель Enterobacteriaceae 
spp. Сочетания бактерий были следующие: S. аgalactiae/ E. coli/ C. 
glucuronolyticum; Corynebacterium amycolatum/ E. hormaechei/ E. faecalis и E. 
faecalis / E. coli/ S. anginosus. Клинически значимым количество энтеробактерий 
было в одном образце, где одновременно выявили E. hormaechei и E. faecalis в 
титре 10⁴ КОЕ/мл. В остальных случаях преобладали грамположительные 
факультативно-анаэробные микроорганизмы: S. аgalactiae, S. аnginosus.  
В 1 (10%) из 10 образцов эякулята выделили одновременно 5 МО: C. 
gluconormum/ E. faecalis / S. mitis/ S. oralis/ E. coli, где только E. faecalis 
присутствовал в количестве 10⁴ КОЕ/мл, остальные — менее10⁴ КОЕ/мл. 
Таким образом, представители семейства Enterobacteriaceae spp. при 
культуральном исследовании были выявлены в 14 (16,3%) из 86 образцов 
эякулята, при этом в 10 (11,6%) пробах количество бактерий составило10²–
10³КОЕ/мл, что расценивают как клинически малозначимое [6]. 
При культуральном исследовании в 19 (22,1%) из 86 образцов эякулята 
выявили E. faecalis, том числе 8 (42,1%) из19 образцов — в монокультуре. При 
этом количество бактерий в половине случаев было клинически малозначимым 
и составило 10²-10³КОЕ/мл. В 11(57,9%) из19случаев E. faecalis был выделен в 
смешанной культуре. Так в 8 (72,7%) из 11образцов это было сочетание 2 МО, в 
2 образцах — 3МО и в 1 образце — 5 МО. В 5 (62,5%) из 8 образцов эякулята, 
содержащих 2 МО, E. faecalis был выделен в сочетании с грамположительными 
факультативно-анаэробными бактериями: C. gluconormum, S.epidermidis, 
S.haemoliticus, S. рarasanguinius, при этом только в1 случае E. faecalis 
преобладал количественно, и титр был клинически значимым. В 3 (37,5%) из 8 
образцов E. faecalis выделяли совместно с энтеробактериями: E. сoli, K. oxytoca. 
Только в одном случае при сочетании E. faecalis/K. оxytoca количество обоих 
видов составило (10⁴КОЕ/мл). Во всех остальных случаях количество бактерий 
было клинически малозначимым.  
Одновременно 3 МО выделили в 2 (18,2%) из 11 образцов эякулята. В 
одном случае это было сочетание C. amycolatum/ E. hormaechei/ E. faecalis, где 
одновременно два вида (E. faecalis и E. hormaechei) присутствовали в 
количестве 10⁴ КОЕ/мл и преобладали в образце. Во втором случае было 
сочетание E. faecalis / E. coli/ S. anginosus, где S. anginosus присутствовал в 
количестве 10⁶ КОЕ/мл, остальные бактерии были выделены в клинически 
малозначимом титре. В 1 (9,1%) из 11 образцов эякулята одновременно 
выделили 5 МО в следующем сочетании: C. gluconormum/ E. faecalis / S. mitis/ S. 
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oralis/ E. coli, где E. faecalis присутствовал в количестве 10⁴ КОЕ/мл, остальные 
— менее10⁴ КОЕ/мл. Таким образом, E. faecalis был обнаружен в 19 (22,1%)из 
86 образцов эякулята, при этом в 11 (12,8%) пробах количество данного вида 
было менее10⁴КОЕ/мл.  
В 6 (6,9%) из 86 исследуемых образцов эякулята   одновременно 
выявляли Enterobacteriaceae spp. и E. faecalis, в половине случаев им 
сопутствовали грамположительные факультативно-анаэробные бактерии. В 3 
из 6 проб как минимум один вид из Enterobacteriaceae spp. и/или E. faecalis 
присутствовал в количестве 10⁴ КОЕ/мл и численно преобладал в образце, в 
остальных пробах их количество было клинически малозначимым. 
При исследовании в ПЦР-РВ использование математического алгоритма, 
рассчитывающего долю каждого из микроорганизмов по отношению к общей 
бактериальной массе (ОБМ), позволило определить в большинстве образцов 
численно преобладающую группу бактерий – превышающую в процентном 
соотношении другие группы. Бактерии группы Enterobacteriaceae spp. и 
Enterococcus spp. в связи с особенностями компоновки теста Андрофлор 
определялись совместно в одной пробирке отдельно от прочих 
грамположительных и грамотрицательных факультативных анаэробов, но без 
различения конкретной принадлежности к семейству. Методом ПЦР-РВ группа 
Enterobacteriaceae spp./Enterococcus spp. выявлена во всех 86 образцах эякулята 
в количестве – от 102 до 105ГЭ/мл, в 23 (26,7%) из 86 образцов численно 
преобладала среди других групп микроорганизмов. 
При сравнении результатов культурального исследования и ПЦР-РВ было 
установлено, что количество выявленных бактерий рода Enterobacteriaceae и E. 
faecalis по данным культурального исследования совпало с результатами ПЦР-
РВ (выявление Enterobacteriaceae spp./Enterococcus spp.) в 8 (9,3%) из 86 
образцов, в остальных случаях количества различалисьв 10-1000 раз в пользу 
ПЦР-РВ. В 14 пробах «стерильных» по данным культурального исследования 
пробах с помощью ПЦР-РВ была обнаружена микрофлора. В том числе 
Enterobacteriaceae spp./Enterococcusspp. были выявлены в 5 (35,7%) из 14 проб. 
ОБМ в «стерильных» пробах была менее 10⁴ ГЭ/мл, что может отчасти 
объяснить отсутствие роста при культуральном исследовании. Таким образом, 
положительные результаты культурального исследования совпали с 
результатами ПЦР-РВ в 100% случаев – при получении роста чистой культуры 
определенного микроорганизма были получены положительные сигналы в 
соответствующей группе в тесте Андрофлор.   
Выводы 
Параллельное исследование эякулята посредством ПЦР-РВ и 
культурального метода позволило оценить преимущества теста Андрофлор для 
выявления Enterobacteriaceae spp./Enterococcus spp. При использовании 
культурального метода Enterobacteriaceae spp. были выявлены в количестве 
более 103 ГЭ/мл в 4,6% образцов эякулята, E. faecalis — в 9,3% образцах. С 
помощью ПЦР-РВ Enterobacteriaceae spp./Enterococcus spp. были обнаружены в 
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Аннотация. В статье рассмотрена структура и динамика микрофлоры у 
ВИЧ-инфицированных пациентов, встречающаяся на территории Перми и 
Пермского края в период с 2014 по 2018 год.  
Annotation. The article describes the structure and dynamics of microflora in 
HIV-infected patients, occurring in the territory of Perm and the Perm region in the 
period from 2014 to 2018. 
